
ŚWIETLICA SZKOŁY PODSTAWOWEJ IM. JANUSZA KORCZAKA W LIBERTOWIE – ROK SZKOLNY 2021/2022 

 

Libertów, dn. ………..........................................................................  

 

 
 

OŚWIADCZENIE 
 
 
 
 
Wyrażam zgodę na samodzielny powrót ze Szkoły Podstawowej im. Janusza Korczaka  

w Libertowie (w tym ze Świetlicy Szkoły)  

 
 
mojego syna/córki ............................................................................................……………………………… 
 
ucznia/uczennicy klasy ......................., w wieku.......... lat, Pesel....................................................... 
       
w dniach ………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
        data, semestr – odpowiednio wypełnić 
 

 
 
 
Dziecko po Świetlicy Szkoły będzie wracało do domu TAK / NIE (właściwe zakreślić). 
 
 

Za tę decyzję biorę pełną odpowiedzialność.  
 
 
Jednocześnie oświadczam, iż nie będę formułować roszczeń wobec Szkoły Podstawowej  

im. Janusza Korczaka w Libertowie z tego tytułu.  

 

Oświadczam, że przeprowadziłem/am rozmowę z dzieckiem na temat bezpiecznego zachowania 

się w ruchu ulicznym, jak i na terenie szkolnym. 

 
 
 
 
  

 
……….......................................................................... 

czytelny podpis rodzica lub opiekuna prawnego 

 
 
 
 

Dzień tygodnia Poniedziałek Wtorek 
 

Środa 
 

Czwartek 
 

Piątek 
 

Godzina 
wyjścia ucznia 

 
 
 

    


